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　塩酸ヒドロキシジン（アタラックスP）による動注事故によ
り、重大な障害を残した症例を経験したので、若干の知見とと
もに報告する。症例は38歳、男性、腹痛のため、他院にて面
汚部にアタラックスPを静注される。第2忌日に、左上肢の痔
痛、腫脹著しいため、当科受診し、動注事故による急性閉塞性
動脈炎の診断にて緊急入院となる。入院後、減張切開（手根管
開放術）、腕神経叢ブロック、抗凝固・血栓療法等を施行し
た。その結果、患肢の壊死・切断はまぬがれたものの、受傷後
6ヵ月を経過した現在でも、左上肢の筋力低下、筋萎縮、知覚
障害が残存し、左手は日常生活であまり用をなしていない。
表1　動注事故の典型的初期症状（肘部での注入）
1．注入直後より始まる局所から末梢へかけての
　　燈えるような激痛
2．耳痛と同時に、注入邪より末梢は虚血状態を
　　呈し、指にはチアノーゼが出現
3．椀骨、尺骨動脈での拍動の減弱、触知不能
4．患肢全体の高度の浮腫、腫脹（中枢側にさかのぼる
　　ことあり）
表2　動注事故の初期治療
1．積極的な患肢血管の拡張
　　神経U㏄k、鎮痛剤の投与
　　prokaine　hydrochlorideなどの動注および
　　動脈周囲への浸潤、患肢の保温
2．抗凝固・血栓療法
　　ヘパリン、ウロキナーゼ、
　　低分子デキストラン等の投与
3．患肢の腫脹が著明であれd、減張切開
4．感染の予防
　動注事故は、表1に示すように典型的な症状を呈すとされて
いる。その予防が最も大切であるが、ひとたび動注されたなら
初期治療が大切と考えられ、表2に示されるような治療を早期
に施行することが必要である。また、動注事故を起すことのあ
る注射薬には、表3に示されるようなものがあげられる。バル
ビツレートのように危険性が一般に知られているものもある
が、汎用される薬剤でも、その危険性が、一般に知られていな
いものも多く、注意を要する。
　表3　動注事故を注意する注射剤
　　動脈内投与で動脈の閉塞もしくは末梢の壊死を
　起すことがあるもの　（漆付書に記載があるもの）
　　チアミラールナトリウム（イソゾール、チトゾール）
　　チオペンタールナトリウム（ラボナール）
　　フルニトラゼパム（サイレース、ロヒプノール）
　　塩酸ヒドロキシジン（アタラックスP）
　　ジアゼパム（ホリゾン）
　　ミダゾラム（ドルミカム）
　　フェニトインナトリウム（アレビアチン）　など
　まとめ　動注事故においては、典型的な初期症状を示す。
我々は、動注事故を起しうる薬剤の種類、初期治療を含め、
十分な知識を持つ必要があると考えられた。
　平成1年度における当科の患者統計と、本学の
リハビリテーションサービスを向上していく上で
の問題点および当科の役割について述べた。
　平成1年度は退院患者を中心とする外来診療や、
ベッドサイドでの訓練の拡充、複雑訓練数の増加
など、前年度に比べ多少の業務拡大がなされた。
初診患者数は346名であり、診療科別では整形
外科からの依頼が一番・多く、次いで第3内科、老
年科、脳外科の順であり、実数的には整形以外の
科の依頼が多くなっている。訓練処方は330例
になされ、うち50例はベッドサイドでの訓練で
あった。対象疾患は骨・関節・脊椎疾患が多いが、
脳疾患・障害が増加している。訓練患者延数は、
1076！名で、複雑訓練延応は633名と増加
している。訓練回数は全体平均で28回であった。
　本学におけるリハビリは次第に定着しっっある
ように思われるも、本学の医師に生活体としての
患者にアプローチしていくための基本的な知識や
思考、ならびに社会医学的知識の乏しさがあり、
かっリハビリテーションに対する偏狭な意識がこ
の理念を実現する上で妨げとなっている。
　リハビリテーションとは、本来、人間らしく生
きる権利を回復せしめることであり、単に医療の
枠内でのことや、その技術的行為のみを言うので
はない。またRusk、津山の見解にみる如く後
療法に終始するものでもなく、むしろ積極的に障
害を予防していこうとするものである。
　リハビリテーションは、決して特殊な立場のも
のではなく、医療を実践していく上での基本的な
考え方であり、つまるところ医療の根本思想であ
る。この思想とそれに裏づけられた知識によって
はじめて医療は統合されたものとして患者のニー
ズを満たすことが出来るのであり、臓器主体にな
りがちな昨今、われわれはこの点を強く教化して
いく必要がある。当科の役割はこのリハビリテー
ション理念の流布とその実現にある。
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